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た。賦活は過呼吸， 閃光刺激及び bemegride 静注法を用いた。一方粘神神経学的精査を行ない，脳
波結果と対比した。再検査は永いもので 3 年以上の期聞にわたり継続し，脳波の推移を追跡したD 全
例は 1222例であった。その年令は 4 才 .......15才がおもであった。
1 )正常脳波群(対照) :ここでいう正常脳波とは，普通小児の正常脳波と考えているものであり，
このうちより前述の特殊脳波を除外したものである口正常脳波を示す小児のうち，任意に抽出した50
例を正常対照群とした。 (bemegride 闘値:正常 6 例，境界 2 例， 低下 1 例。精神医学的検査:正常
64.5%，境界 29.0箔，異常 6.5%)
2 )前頭徐波群: 48例に記録した。 bemegride 関値は低いものが多く，過呼吸賦活では徐波化を示
した。情動面に問題のある者が多かったのこの波形は 8 才に出現し， 10才--11才で多くなる。 21例中
8 例は追跡|十l に正常脳波となった。 (bemegridc 関値:正常 5 例，境界 l 例，低下 7 例。精神医学的
円tunδ 
検査:正常 1 1. 1%，境界 33.3%，異常 55.6%)
3 )後頭徐波群: 12例であった。このうち I 例は高振巾後頭鋭アノレファ波に， 1 例は正常化したが
6 ヶ月後には前頭徐波に，そして l 例は正常化した口 (bemegride 関値:低下 2 例。精神医学的検査:
境界 20労，異常 80%)
4) 高振巾後頭鋭アノレファ波 (high voltage occipital sharp alpha) 群:後頭部の基本波が 100，_，200
μV の鋭いア jレファ波を示す群である。これは53例に記録した口過呼吸賦活で徐波化し， tridione 投
与により著明にその振巾を低下したものがあった口この波形は 7 才より認められ， 9 才で最多数とな
った口推移ば， 12例が正常となり，逆に他の波形より移行したものは，入眠期過同期性シータ波より
3 例と，後頭徐波及びてんかん小発作より各 l 例があった。 (bemegride闘値:正常 2 例，境界 3 例，
低下 6 例。精神医学的検査:正常 32.1%，境界 17.9%，異常 50箔)
5 )入眠期過周期性シータ波群:この波形は幼児では正常でも出現するとされているが， 7 才以土
で頻発するものは 12例であったむこのうちにはてんかんの母親をもつものと， bemegride 賦活 0.7 mg 
/kg で小発作波形を出現したものがあり，その他の臨床像よりてんかん小発作に類するという結果を
得た。推移は高振巾後頭鋭アノレファ波へ 3 例，またそのうちの l 例を含めて 2 例が正常脳波となった。
(bemegride 関値:境界 2 例，低下 6 例。精神医学的検査:正常 18.2%，境界 27.3%，異常 54.5%)
6 )速波群: 2 群に分類された。即ち脳実質障害のあるもの30例にこの波形を記録した口この他に
孤立性東京より移行した 3 例がある口他の群は脳実質障害のないものである。速波群より 14例が正常脳
波に移行したが，そのうち I 例は以前に孤立性椋を検出していた者である。(脳実質障害のない群の
bemegride 関値:正常 5 例， 境界 4 例，低下 3 例。精神医学的検査:正常 25.0%，境界 15.0%，異
常60.05ぢ)
以上にあげたのが小児の特殊波群である D これとはべつに孤立性林放電を示しながら虚単発作を認




















Rorschach, T A T および面接診断を使用した。一方かかる特殊波形を示したものは， 1 年半ないし 5
年聞にわたって脳波検査を継続し，この波形の推移を追求している D
結果として速波を示すもののうちその 3/5 に神経学的検査により，脳実質障害を認めた。入眠期過
同期性シータ波は 7 才以上でこの波形を頻発するもの 12例について検討し，小発作と或る程度の類似
点を認めた口前頭徐波および速波を呈するものは， bemegride 賦活中に発作波を示す前に，この波形
が増強する乙とをみた。前頭徐波，後頭徐波，高振巾後頭鋭アノレファ波および速波を示すもののうち





た。本研究により， beha vior disorder children および小児臨床脳波の解釈に重要な材料が得られたと
考える。
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